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жется , у них в д а н н ы й м о м е н т не ф и з и ч е с к о е влечение, а т а к о е духов, 
ное , р о д с т в е н н о е » . 
Т а к и м о б р а з о м , р е з у л ь т а т ы к о н к р е т н ы х психологических обследо-
ваний показывают , что пациентки к л и н и к и пластической хирургии име­
ю т п о г р а н и ч н у ю л и ч н о с т н у ю о р г а н и з а ц и ю , в ы р а ж е н н у ю в погранич­
н о м или н а р ц и с с и ч е с к о м л и ч н о с т н о м расстройстве . П о э т о м у , в целях 
качественного улучшения их жизни , необходимо решить проблему ока­
зания и м психологической п о м о щ и . Ц е л я м и психологической коррек­
ции д о л ж н ы стать : ф о р м и р о в а н и е а д е к в а т н о г о представления пациен­
т о к о своем ф и з и ч е с к о м Я , п р о я с н е н и е д е й с т в и т е л ь н ы х целей пласти­
ческой о п е р а ц и и , а д е к в а т н а я о ц е н к а результатов проведенной пласти­
ческой о п е р а ц и и . Н е о б х о д и м а т а к ж е п о с л е о п е р а ц и о н н а я психологи­
ческая п о д д е р ж к а п а ц и е н т о к в т о т п е р и о д , когда , п о их словам , они 
« н а ч и н а ю т н о в у ю ж и з н ь » , т о есть п ы т а ю т с я п о - н о в о м у простроить 
м е ж л и ч н о с т н ы е о т н о ш е н и я , п р о б у ю т н о в ы е с о ц и а л ь н ы е р о л и , новые 
ф о р м ы п о в е д е н и я . 
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Е. Ф.Грибанъ 
Э Т И О Л О Г И Я А Д Д И К Ц И Й 
А д д и к ц и я и ее следствия ( н а р к о м а н и я , а л к о г о л и з м и др. ) — чрезвы­
ч а й н о с л о ж н ы е явления. П о п ы т к и объяснения д а н н о г о феномена пред­
принимаются еще с тех пор , когда употребление психоактивных веществ 
носило с а к р а л ь н ы й и(или) л е ч е б н ы й характер . В литературе накоплено 
о г р о м н о е количество д а н н ы х п о э т о м у вопросу , существует масса раз­
н о о б р а з н ы х к о н ц е п ц и й , т е о р и й , п ы т а ю щ и х с я р а з ъ я с н и т ь феномены 
наркомании , алкоголизма и проч . К р а т к о охарактеризуем те из них, ко­
т о р ы е , на н а м взгляд, являются о с н о в н ы м и . 
С начала о б р а т и м с я к з н а ч е н и ю н е к о т о р ы х базовых терминов , при­
нятых в этой области знания . 
Н а и б о л е е а д е к в а т н ы м о б о з н а ч е н и е м т о г о , ч т о о б ы ч н о н а з ы в а ю т 
н а р к о т и к о м , я в л я е т с я т е р м и н « п с и х о а к т и в н ы е вещества»(ПАВ). 
П с и х о а к т и в н ы е вещества р а з л и ч н ы п о своему составу и д е й с т в и ю на 
о р г а н и з м человека . И х воздействие , в зависимости от дозы , длительно­
сти применения , и н д и в и д у а л ь н ы х особенностей организма , ряда куль­
т у р н ы х ф а к т о р о в , м о ж е т б ы т ь п р я м о п р о т и в о п о л о ж н ы м , а их основ­
ное сходство с о с т о и т в с п о с о б н о с т и и з м е н я т ь психическое состояние 
человека [13. С . 3—4]. Д л я о б о з н а ч е н и я веществ с в ы ш е у к а з а н н ы м дей­
ствием в н а у ч н о й и п о п у л я р н о й л и т е р а т у р е используются с а м ы е раз­
н ы е т е р м и н ы : н а р к о т и к и , п с и х о т р о п н ы е средства , психоделические 
в е щ е с т в а (от л а т . de leo , de le re — у н и ч т о ж а т ь ) , в а н г л о я з ы ч н о м вари-
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а н т е — drug (лекарство, средство) . Н е к о т о р ы е вещества о д н о в р е м е н н о 
могут в одних странах б ы т ь п р и з н а н ы наркотическими , в других — нет 
(например, марихуана , Л С Д ) . В нашей стране о ф и ц и а л ь н ы м признани­
ем к а к о г о - л и б о вещества н а р к о т и ч е с к и м с л у ж и т в к л ю ч е н и е его в спи­
сок н а р к о т и к о в п р и к а з о м министра здравоохранения . 
М е ж д у н а р о д н ы й к л а с с и ф и к а т о р болезней (10-го пересмотра) , к о т о ­
рым пользуются европейские с т р а н ы и Россия , о т н о с и т к п с и х о а к т и в ­
ным веществам с л е д у ю щ и е п р е п а р а т ы [10. С. 33]: 
1) о п и а т ы (например , м о р ф и й , ханка , героин) ; 
2) с н о т в о р н ы е и с е д а т и в н ы е ( н а п р и м е р , р е л а н и у м ) ; 
3) кокаин; 
4) препараты индийской к о н о п л и ( гашиш, а н а ш а ) ; 
5) психостимуляторы (например , винт , а м ф е т а м и н ) ; 
6) г а л л ю ц и н о г е н ы (например , Л С Д , димедрол) ; 
7) летучие вещества ( н а п р и м е р , п а р ы бензина , клея) . 
В иных странах могут б ы т ь п р и н я т ы другие классификации . 
С л е д у ю щ е е н е о б х о д и м о е н а м п о н я т и е — ад дикция. Add ic t i on — 
пагубная п р и в ы ч к а , п р и с т р а с т и е к ч е м у - л и б о , п о р о ч н а я с к л о н н о с т ь . 
Аддиктивным поведением (addictive behavior) стали н а з ы в а т ь злоупот­
ребление р а з л и ч н ы м и веществами , и з м е н я ю щ и м и психическое состо­
яние, включая алкоголь и курение т а б а к а д о т о г о , как от них с ф о р м и р о ­
валась физическая з а в и с и м о с т ь [10. С. 23—24] . А д д и к т (addic t ) , т а к и м 
образом , — человек , ведущий а д д и к т и в н ы й о б р а з ж и з н и . В зарубеж­
ной л и т е р а т у р е т а к ж е м о ж н о встретить т а к и е т е р м и н ы , к а к d r u g use, 
drug misuse , d rug abuse , в о т л и ч и е о т d r u g dependence , к о г д а зависи­
мость уже с ф о р м и р о в а л а с ь . 
С а м а п о себе а д д и к ц и я как процесс , и м е ю щ и й о п р е д е л е н н у ю д и н а ­
мику, считается и м е н н о н а р у ш е н и е м поведения , а не б о л е з н ь ю . С воз­
никновением психической, а затем — физической зависимости от П А В 
аддиктивный процесс з аканчивается , переходя в болезнь . Д л я о б о з н а ­
чения б о л е з н и и с п о л ь з у ю т с я п р и в ы ч н ы е т е р м и н ы «наркомания», 
«токсикомания», «алкоголизм» и т .п . П р и в е д е м к л и н и ч е с к о е оп­
ределение н а р к о м а н и и [13. С. 11]: « Н а р к о м а н и я — это состояние , опре­
деляемое: 1) с и н д р о м о м и з м е н е н н о й р е а к т и в н о с т и о р г а н и з м а к дей­
ствию д а н н о г о н а р к о т и к а ( з а щ и т н ы е р е а к ц и и , т о л е р а н т н о с т ь , ф о р м а 
потребления и опьянения) ; 2) с и н д р о м о м психической зависимости (об-
сессивное влечение, психический к о м ф о р т в и н т о к с и к а ц и и ) ; 3) синдро­
мом ф и з и ч е с к о й з а в и с и м о с т и ( к о м п у л ь с и в н о е влечение , п о т е р я конт ­
роля н а д д о з о й , а б с т и н е н т н ы й с и н д р о м , физический к о м ф о р т в инток­
сикации)». 
Д о в о л ь н о часто т е р м и н ы «аддикция» и « н а р к о м а н и я » используют­
ся как синонимы, хотя в литературе понятие аддикции трактуется шире: 
а д д и к ц и я — л ю б о е зависимое поведение с использованием какого-либо 
объекта (психоактивного вещества , еды, а з а р т н ы х или к о м п ь ю т е р н ы х 
игр, секса, TV, книг , р а б о т ы и т .п.) , п о з в о л я ю щ е е человеку уклоняться 
от реальности и и м е ю щ е е р а з р у ш и т е л ь н ы е последствия для его жизни . 
Т е п е р ь у д е л и м в н и м а н и е п о н я т и ю «динамика аддиктивного 
поведения». К о н е ч н о , л ю б о е в ы д е л е н и е с т а д и й , э т а п о в р а з в и т и я ад­
д и к т и в н о г о процесса является у с л о в н ы м , н о п о з в о л я е т глубже п о н я т ь 
само явление . В ц е л о м м о ж н о в ы д е л и т ь с л е д у ю щ и е э т а п ы р а з в и т и я 
наркотической и а л к о г о л ь н о й аддикций [13. С. 18—21,23] . 
Э т а п п е р в ы х π ρ о б. Н а этой с т а д и и п р о и с х о д и т самое первое 
п р о б о в а н и е какого -либо психоактивного вещества. Так , некоторые ро­
д и т е л и д а ю т д е т я м п р о б о в а т ь с п и р т н о е , курят в т о м п о м е щ е н и и , где 
есть дети. Несколько позже ребенок(или подросток) пробует какое-либо 
средство п о собственной инициативе , п о д влиянием приятеля или ком­
пании . В н а ш е й культуре п е р в ы м ч а щ е выбирается алкоголь , иногда — 
курение г а ш и ш а или ингалянты, реже сильные наркотики (опиаты, сти­
м у л я т о р ы или г а л л ю ц и н о г е н ы ) . П р о б о в а н и е м о ж е т привести к непри­
я т н ы м ощущениям и переживаниям, сопровождаться страхом пристрас­
титься или быть сурово наказанным. Результатом чаще становится отказ 
о т д а л ь н е й ш е г о потребления . В случае н а л о ж е н и я эффекта употребле­
ния П А В и интенсивных переживаний (радость, экстаз, ощущение риска, 
драматизма и др.) в сознании может зафиксироваться их связь. Появляет­
ся п о з и т и в н ы й о б р а з употребления т о г о или иного вещества. 
Э т а п п о и с к о в о г о « п о л и н а р к о т и з м а » . В случае позитив­
н о г о в о с п р и я т и я первых п р о б П А В о б ы ч н о наступает время, когда ре­
бенок , п о д р о с т о к стремится п е р е п р о б о в а т ь все д о с т у п н ы е ему «удо­
вольствия». П с и х о а к т и в н ы е вещества здесь пока используются не ради 
их самих, а для достижения других целей: «для веселья», для обострения 
в о с п р и я т и я м у з ы к и , сексуальной р а с к р е п о щ е н н о с т и , облегчения ком­
м у н и к а ц и и , Приобщения к группе и д р . П р о б о в а н и е о б ы ч н о ограниче­
н о д е н е ж н ы м и р е с у р с а м и н а ч и н а ю щ е г о а д д и к т а и к у л ь т у р н ы м и обы­
ч а я м и . С п о с о б н о с т ь п о л у ч а т ь у д о в о л ь с т в и я естественным путем со­
храняется. 
П р е д п о ч т е н и е о п р е д е л е н н о г о в е щ е с т в а . Д л я этого 
п е р и о д а х а р а к т е р н а « г р у п п о в а я з а в и с и м о с т ь » , т о есть вещество при­
нимается т о л ь к о в конкретной к о м п а н и и и ситуации. Находясь вне этой 
г р у п п ы п о д р о с т о к м о ж е т не и с п ы т ы в а т ь ж е л а н и я у п о т р е б и т ь предпо­
ч и т а е м о е вещество . 
В т о м случае , если а д д и к т у п о т р е б и л к а к о е - л и б о П А В на фоне фру­
с т р а ц и и , н е г а т и в н ы х п е р е ж и в а н и й , т р е в о г и и смог отвлечься , преодо­
леть беспокойство , в о з м о ж е н «сдвиг м о т и в а на цель», т о есть вещество 
вместо средства р е а л и з а ц и и м о т и в а ( н а п р и м е р , б ы т ь ч л е н о м группы) 
с т а н о в и т с я ж е л а н н о й ц е л ь ю . Вещество наделяется д о п о л н и т е л ь н ы м и 
с в о й с т в а м и ( н а п р и м е р , « С и г а р е т а п р о я с н я е т мне мозги») . Т а к алко­
г о л ь , н а р к о т и к и д р . н а ч и н а ю т у п о т р е б л я т ь р а д и них самих. О б ы ч н о 
в ы б о р о с т а н а в л и в а е т с я на о д н о м — д в у х с у б ъ е к т и в н о «лучших» веще­
ствах . П о с т е п е н н о п о в о д о в д л я з л о у п о т р е б л е н и я с т а н о в и т с я больше: 
все, ч т о в ы з ы в а е т д у ш е в н о е б е с п о к о й с т в о , чувство психологического 
д и с к о м ф о р т а , п р о в о ц и р у е т а д д и к ц и ю . А д д и к т и в н ы й р и т м становится 
п р и в ы ч н ы м , стереотипным реагированием, методом в ы б о р а при встре­
че с т р е б о в а н и я м и р е а л ь н о й жизни . Закрепляется представление о себе 
как о « к у р я щ е м т р а в к у » , « и н о г д а в ы п и в а ю щ е м » и т .п . В т о т момент , 
когда употребление вещества становится психологически необходимым, 
начинается следующая стадия . 
П е р в а я с т а д и я б о л е з н и . Переход аддиктивного поведения в 
болезнь ( алкоголизм , н а р к о м а н и ю и л и т о к с и к о м а н и ю первой степени) 
совершается с п о я в л е н и е м и н д и в и д у а л ь н о й психической зависимости 
[10. С . 27]. С у б ъ е к т и в н о психическая з а в и с и м о с т ь проявляется в виде 
навязчивого стремления п о в т о р и т ь употребление вещества. П е р е р ы в в 
у п о т р е б л е н и и в ы з ы в а е т чувство т р е в о г и и н а п р я ж е н и я , депрессивные 
и тоскливо-злобные переживания , н о тяжелый физический д и с к о м ф о р т 
отсутствует. Меняется т а к ж е к а р т и н а опьянения : вещество уже не дает 
первоначального эффекта (например, эйфории) , о д н а к о позволяет стать 
а к т и в н ы м , э н е р г и ч н ы м , с п о с о б н ы м к ц е л е н а п р а в л е н н ы м д е й с т в и я м . 
В процессе потребления о р г а н и з м постепенно п р и в ы к а е т к психоак­
тивному веществу, растет способность переносить его действие, то есть 
повышается толерантность . В результате для д о с т и ж е н и я прежнего эф­
фекта з а в и с и м о м у требуется все б о л ь ш а я д о з а . Л и б о б о л ь ш е п р и н и ­
мать за один раз , л и б о ч а щ е употреблять . К н е к о т о р ы м веществам, на­
пример , о п и а т а м , т о л е р а н т н о с т ь м о ж е т у в е л и ч и в а т ь с я очень сильно . 
Д о з а , к о т о р у ю о б ы ч н о п р и н и м а е т з а я д л ы й о п и о м а н , с п о с о б н а убить 
новичка. Н а этой стадии усиливается социальная дезадаптация аддикта. 
Исчезают прежние, неаддиктивные интересы и к о н т а к т ы , страдает уче­
ба или работа , материальная обеспеченность ухудшается. О д н а к о боль­
ным н а р к о м а н , а л к о г о л и к или т о к с и к о м а н в этой ситуации себя не счи­
тает и лечиться не хочет. 
В т о р а я с т а д и я б о л е з н и. О с н о в н ы м п р и з н а к о м в т о р о й ста­
дии болезни считается р а з в и т и е физической з а в и с и м о с т и . Ф и з и ч е с к а я 
зависимость в о з н и к а е т в т о м случае , к о г д а о п р е д е л е н н о е п с и х о а к т и в ­
ное вещество встраивается в о б м е н веществ и с т а н о в и т с я н е о б х о д и ­
м ы м д л я п о д д е р ж а н и я н о р м а л ь н о г о ф у н к ц и о н и р о в а н и я о р г а н и з м а . В 
случае п е р е р ы в а в у п о т р е б л е н и и в о з н и к а е т « с и н д р о м о т м е н ы » — а б ­
стиненция . В ы р а ж е н н ы й а б с т и н е н т н ы й с и н д р о м («похмелье» , «лом­
ка», «кумар») в к л ю ч а е т в себя р а з н о о б р а з н ы е психические и с о м а т и ­
ческие н а р у ш е н и я . Т р е в о г а , депрессия , бессонница , а п а т и я , астения , 
нестойкие идеи с а м о о б в и н е н и я и р а с к а я н ь я с о п р о в о ж д а ю т с я б о л я м и в 
м ы ш ц а х , обезвоживанием , с и м п т о м а м и О Р З и п р о ч . [10]. Х р о н и ч е с к о е 
отравление психоактивными веществами постепенно приводит к серьез­
ным органическим п о р а ж е н и я м г о л о в н о г о мозга , печени, почек и д р . 
П с и х о л о г и ч е с к а я з а в и с и м о с т ь на этой с т а д и и усиливается и п р и о б ­
ретает к о м п у л ь с и в н ы й х а р а к т е р . Вследствие этого а д д и к т не способен 
совладать со своим желанием и стремится его у д о в л е т в о р и т ь во ч т о б ы 
т о ни с т а л о . Н а л и ч и е у себя болезни , в целях з а щ и т ы эго , отрицается . 
П р о д о л ж а е т с я р о с т т о л е р а н т н о с т и , употребление вещества носит сти­
м у л и р у ю щ у ю ф у н к ц и ю , с о ц и а л ь н а я д е з а д а т а ц и я н о с и т в ы р а ж е н н ы й 
характер . Забрасывается учеба или р а б о т а , все м ы с л и сконцентрирова­
ны на д о б ы ч е н е о б х о д и м о г о средства . Д л я его получения используют­
ся л ю б ы е средства: кража , проституция , п р о д а ж а н а р к о т и к о в , вовлече­
ние новичков и т.п. 
Т р е т ь я с т а д и я б о л е з н и . Н а этом этапе н е о т в р а т и м о продол­
жается психическое и о р г а н и ч е с к о е р а з р у ш е н и е , п р и в о д я щ е е к инва ­
лидности . Все п р и з н а к и в т о р о й стадии усиливаются . П о в е д е н и е носит 
асоциальный характер . Психотерапевтические усилия здесь уже беспо­
лезны. 
В настоящее время в н а у ч н о й л и т е р а т у р е сосуществуют т р и взаимо­
дополняющих друг друга подхода к проблеме этиологии адцикции. Д в а 
из них — биологический и социологический — н а ч а л и ф о р м и р о в а т ь с я 
еще в X I X веке, п с и х о л о г и ч е с к и й — с н а ч а л а н а ш е г о века . В з г л я д ы на 
проблему менялись, э в о л ю ц и о н и р о в а л и , о д н а к о и сегодня нельзя с уве­
р е н н о с т ь ю сказать , ч т о н а й д е н ы четкие причинно-следственные связи 
между ф а к т а м и жизни человека и развитием у него н а р к о м а н и и , токси-
комании или алкоголизма . Б о л ь ш и н с т в о специалистов сходятся во мне­
нии , ч т о в ф о р м и р о в а н и и а д д и к ц и и у ч а с т в у ю т м н о г и е ф а к т о р ы , со-
вместное действие к о т о р ы х на ж и з н ь индивида и определяет его аддик­
т и в н ы й в ы б о р . В н а с т о я щ е е время аддикция понимается как мно­
гофакторное биопсихосоциальное явление. 
И т а к , существует , п о м е н ь ш е й мере , т р и способа р а с с м о т р е н и я ин­
т е р е с у ю щ е г о н а с ф е н о м е н а : б и о л о г и ч е с к и й , с о ц и о л о г и ч е с к и й и пси­
хологический . Р а з н ы е а в т о р ы в своих исследованиях д е л а ю т акцент на 
т о м или и н о м аспекте , в ы д е л я я его как д о м и н и р у ю щ и й п р и ф о р м и р о ­
в а н и и а д д и к ц и и . О д н а к о в ы д е л и т ь эти а с п е к т ы м о ж н о л и ш ь условно, 
поскольку всякое з а м ы к а н и е в р а м к а х исключительно о д н о г о подхода 
неизбежно означает несостоятельность концепции , и п о н и м а н и е этого 
заставляет а в т о р о в у ч и т ы в а т ь р а з л и ч н ы е т о ч к и зрения. 
Вруспсбиологического подхода к п р о б л е м е специалисты-нар­
кологи д е л а ю т акцент на индивидуальной биологической предрасполо­
женности к з л о у п о т р е б л е н и ю п с и х о а к т и в н ы м и веществами как доми­
н и р у ю щ е м ф а к т о р е р а з в и т и я а д д и к ц и и . 
Отечественные и з а р у б е ж н ы е исследователи н е о д н о к р а т н о изучали 
п р о б л е м у в з а и м о с в я з и р а з н о о б р а з н ы х х а р а к т е р и с т и к человека с фак­
том злоупотребления П А В . Так , например, в рамках деятельности санкт-
п е т е р б у р г с к о й п с и х о н е в р о л о г и ч е с к о й ш к о л ы п р о в о д и л о с ь изучение 
воздействия н е б л а г о п р и я т н ы х м и к р о с о ц и а л ь н ы х условий на форми­
р о в а н и е о т к л о н я ю щ е г о с я п о в е д е н и я [14]. П о л у ч е н н ы е д а н н ы е свиде­
тельствуют о т о м , ч т о с о ц и а л ь н ы е х а р а к т е р и с т и к и к р о в н о й семьи, по 
сути, о д и н а к о в ы п р и с у и ц и д а л ь н о м поведении , невротическом разви­
тии, криминальности и н а р к о м а н и ч е с к о м поведении; что отклоняюще­
еся поведение п р е д с т а в л я е т с о б о й к о м п л е к с р а з л и ч н ы х ф о р м девиа­
ций. О т с ю д а делается в ы в о д о неспецифичности средовых воздействий 
и их в с п о м о г а т е л ь н о й р о л и в ф о р м и р о в а н и и химической зависимости. 
С р е д и о п р е д е л я ю щ и х а д д и к т и в н ы й в ы б о р биологических особеннос­
тей о т м е ч а ю т п а т о л о г и ч е с к у ю наследственность а д д и к т о в (расстрой­
ства а ф ф е к т и в н о й с ф е р ы , а л к о г о л и з м п р е д к о в и др . ) , н а л и ч и е у них 
органических п о р а ж е н и й Ц Н С , некоторых морфоконституциональных 
о с о б е н н о с т е й [10]. О д н а к о о д н о з н а ч н ы х связей между о п и с а н н ы м и 
в ы ш е х а р а к т е р и с т и к а м и и з л о у п о т р е б л е н и е м не о б н а р у ж е н о ; указан­
н ы е о с о б е н н о с т и , скорее , я в л я ю т с я ф а к т о р о м р и с к а д л я перехода ад­
д и к ц и и в болезнь . 
И н т е р е с н а т а к же э н д о р ф и н н а я г и п о т е з а патогенеза н а р к о м а н и й , 
п р е д л о ж е н н а я Х а д с о н о м [10. С. 261]. П р е д п о л а г а е т с я , ч т о э н д о р ф и н ы 
(естественные химические вещества с м о р ф и н о п о д о б н ы м действием, 
с о д е р ж а щ и е с я в г о л о в н о м мозге ) у ч а с т в у ю т в ф и з и о л о г и ч е с к о й реак­
ции з а щ и т ы о т б о л и и д р у г и х стрессов . С о г л а с н о этой т е о р и и , среди 
у п о т р е б л я ю щ и х п с и х о а к т и в н ы е вещества з а в и с и м ы м и становятся те, у 
к о г о существует « э н д о р ф и н н ы й д е ф и ц и т » , и л и п о в ы ш е н а «эндорфин­
н а я п р о д у к ц и я » ; к о н с т и т у ц и о н а л ь н о присутствует чрезмерное коли­
чество э н д о р ф и н н ы х р е ц е п т о р о в в мозгу , или эти рецепторы обладают 
п о в ы ш е н н о й ч у в с т в и т е л ь н о с т ь ю . В результате в о р г а н и з м е легче про­
буждается п о т р е б н о с т ь в экзогенных веществах, п о эффекту подобных 
э н д о р ф и н а м . 
С о т р у д н и к а м и к а ф е д р ы п с и х и а т р и и и н а р к о л о г и и К а з а н с к о г о 
Г И Д У В а , в с в о ю очередь, представлены д а н н ы е исследования токсико-
м а н и й [12. С. 15]. М а т е р и а л ы свидетельствуют о с у щ е с т в о в а н и и взаи­
мосвязи между ж е л е з о д е ф и ц и т н ы м с о с т о я н и е м о р г а н и з м а и р и с к о м 
развития у детей и п о д р о с т к о в п р и с т р а с т и й к средствам б ы т о в о й хи­
мии. В случаях железодефицита отмечается изменение вкусовых и обо ­
нятельных п р е д п о ч т е н и й , в ре зультате чего м о ж е т в о з н и к н у т ь влече­
ние к у п о т р е б л е н и ю м а л о с ъ е д о б н ы х веществ (уголь , с ы р о е мясо) и 
в д ы х а н и ю п а р о в ацетона , бензина, клея и т.п. 
Д о с т о в е р н ы х п р и ч и н н ы х связей между наследственностью, органи­
ческим н а р у ш е н и я м и и д р . б и о л о г и ч е с к и м и х а р а к т е р и с т и к а м и чело­
века и ф о р м и р о в а н и е м а д д и к ц и и на сегодняшний день не установлено . 
Т а к и м о б р а з о м , у к а з а н н ы е в ы ш е б и о л о г и ч е с к и е о с о б е н н о с т и челове­
ка являются не этиологическими, а п а т о г е н н ы м и , т о есть, предраспола­
г а ю щ и м и к р а з в и т и ю аддикции . 
С социологической точки зрения н а р к о м а н и я , а л к о г о л и з м , 
токсикомания рассматриваются как с о ц и а л ь н ы е отклонения , «болезни 
общества» , в и д ы н а р у ш е н и я в з а и м о о т н о ш е н и й человека с о к р у ж а ю ­
щ и м и его л ю д ь м и и о б щ е с т в е н н ы м и и н с т и т у т а м и [11]. 
Отечественные с о ц и о л о г и [9; 15] р а с с м а т р и в а ю т н а р к о м а н и ю как 
деятельность части ее ч л е н о в , ц е л е с о о б р а з н у ю с т о ч к и з р е н и я о б щ е ­
ства в целом . З а д а ч а с о ц и о л о г и ч е с к о г о а н а л и з а — о п р е д е л и т ь , в чем 
заключается цель этой деятельности , и как о н а с о о т н о с и т с я с целями 
других социальных групп и всего общества . Психоаналитически ориен­
т и р о в а н н ы е а в т о р ы по этому поводу отмечают , ч т о в случаях н а р к о м а ­
нии и д е л и н к в е н т н о г о поведения б о л ь ш у ю р о л ь и г р а ю т бессознатель­
ные процессы, р а з в о р а ч и в а ю щ и е с я между о б щ е с т в о м и а д д и к т а м и [8]. 
Наличие в социуме аддиктивных групп позволяет остальной части граж­
д а н на бессознательном у р о в н е п р о е ц и р о в а т ь н а н и х с о б с т в е н н ы е не­
гативные качества. Т а к , п ь ю щ и й отец клеймит с ы н а - н а р к о м а н а . «Лица 
с наркотической зависимостью, — пишет П . Куттер , — о т р а ж а ю т н а ш е 
собственное п о т р е б и т е л ь с к о е поведение , а и м е н н о : ж е л а т ь и иметь 
желаемое л ю б о й ценой, чувство собственника и владельца , р а в н о как и 
общественные х о л о д н о с т ь и безразличие» [8. С. 212]. 
В л и т е р а т у р е встречается м н о ж е с т в о р а б о т , п о с в я щ е н н ы х исследо­
в а н и ю с о ц и а л ь н ы х ф а к т о р о в , способствующих р а с п р о с т р а н е н и ю н а р ­
к о м а н и и , а л к о г о л и з м а и д р . К п о д о б н ы м ф а к т о р а м м о ж н о отнести: 1) 
с о ц и а л ь н ы е к а т а с т р о ф ы , 2) кризисы , к о т о р ы е в л и я ю т на степень внут­
реннего н а п р я ж е н и я и п р о в о ц и р у ю т з л о у п о т р е б л е н и е , 3) м и г р а ц и и 
населения, 4) д о с т у п н о с т ь н а р к о т и ч е с к и х средств и р а с ш и р е н и е их ас­
сортимента , 5) отсутствие а л ь т е р н а т и в н ы х р а з в л е ч е н и й , а т а к ж е 6) не­
эффективность т р а д и ц и о н н о й системы а н т и н а р к о т и ч е с к о й п р о п а г а н ­
д ы , использующей м е т о д ы запугивания и запрещения , 7) наличие куль­
турных т р а д и ц и й злоупотребления , м о д ы на употребление наркотиков , 
8) высокую распространенность аддикции в семьях и молодежных груп­
пах. 
Существуют п р о т и в о р е ч и в ы е мнения о в л и я н и и з л о у п о т р е б л я ю щ и х 
родителей и с в е р с т н и к о в н а п р и о б щ е н и е п о д р о с т к а к П А В . Ранее , в 
качестве п р и ч и н ы з л о у п о т р е б л е н и я н е с о в е р ш е н н о л е т н и х а в т о р ы ука­
з ы в а л и на з л о у п о т р е б л е н и е с т а р ш и х , с о в р е м е н н ы е и с с л е д о в а т е л и ут­
в е р ж д а ю т , ч т о т а к а я з а в и с и м о с т ь н е о д н о з н а ч н а . И з р о д и т е л ь с к о й се­
мьи ребенок усваивает ж и з н е н н ы е цели , ц е н н о с т и и п е р с п е к т и в ы , п о ­
этому а д д и к т и в н а я семейная с и т у а ц и я и с к а ж а е т ж и з н е н н ы е о р и е н т и -
р ы п о д р о с т к а , способствуя его к о н ф о р м и з м у по о т н о ш е н и ю к группо­
в ы м н о р м а м . С д р у г о й с т о р о н ы , б о л ь ш о е значение имеет аддиктив-
ность референтной г р у п п ы п о д р о с т к а , поскольку именно из нее усваи­
вается м а н е р а и стиль жизни. П о п а д а н и е подростка из аддиктивной се­
м ь и в а д д и к т и в н у ю группу в б о л ь ш и н с т в е случаев ведет к формирова ­
н и ю з а в и с и м о г о поведения . 
Т а к и м о б р а з о м , в л и я н и е с о ц и а л ь н ы х ф а к т о р о в очень велико , но и 
о н и и г р а ю т п а т о г е н е т и ч е с к у ю , а не э т и о л о г и ч е с к у ю р о л ь . Вспомним 
об у к а з а н и и м е д и к о в на неспецифичность средовых воздействий. Ина­
че, почему не все ч л е н ы н а ш е г о о б щ е с т в а стали н а р к о м а н а м и , алкого­
л и к а м и и л и т о к с и к о м а н а м и ? 
Психологический подход к п р о б л е м е э т и о л о г и и аддикции , в 
с в о ю очередь , отличается о т б и о л о г и ч е с к о г о и социологического . Об­
щ и м для концепций данного направления является представление о том, 
ч т о р е ш а ю щ е е влияние на р а з в и т и е а д д и к ц и и , на фоне биологической 
и с о ц и а л ь н о й п р е д р а с п о л о ж е н н о с т и , о к а з ы в а ю т психологические ха­
р а к т е р и с т и к и человека . Р а з н ы е психологические направления подчер­
к и в а ю т р о л ь тех или и н ы х п а р а м е т р о в — л и ч н о с т н ы х особенностей , 
м о т и в а ц и и , п о в е д е н и я , в з а и м о д е й с т в и я с с е м е й н ы м о к р у ж е н и е м и 
п р о ч . Р а с с м о т р и м их н е с к о л ь к о п о д р о б н е е . 
В е р о я т н о ; и с т о р и ч е с к и п е р в о й п с и х о л о г и ч е с к о й т р а д и ц и е й изуче­
ния химических з а в и с и м о с т е й является п о и с к специфических лич­
ностных особенностей, п р е д р а с п о л а г а ю щ и х человека к поиску и 
злоупотреблению П А В . 
Влияние у с т о й ч и в ы х л и ч н о с т н ы х особенностей (черт) на ф о р м и р о ­
в а н и е з л о у п о т р е б л е н и я п с и х о а к т и в н ы м и веществами ш и р о к о изуча­
л о с ь как о т е ч е с т в е н н ы м и , т а к и з а р у б е ж н ы м и а в т о р а м и . П о л у ч е н н ы е 
д а н н ы е н е с к о л ь к о п р о т и в о р е ч и в ы , т а к к а к злоупотребление р а з н ы м и 
П А В ведет к специфическим л и ч н о с т н ы м искажениям, и не всегда ясно, 
к а к и м и л и ч н о с т н ы м и ч е р т а м и о б л а д а л аддикт д о заболевания , а какие 
п р и о б р е л в ходе болезни . П р и изучении л и ч н о с т и на фоне уже развер­
н у в ш е г о с я з а б о л е в а н и я выясняется скорее « т и п и ч н ы й п о р т р е т » зло­
у п о т р е б л я ю щ е г о , а не те черты , к о т о р ы е способствовали вовлечению в 
а д д и к ц и ю . Л о н г и т ю д н ы е исследования т а к же не д а ю т представления 
о б « о с о б о й структуре л и ч н о с т и » . С л о ж н о с т и экспериментального ис­
следования в э т о й о б л а с т и с п о с о б с т в у ю т тому , ч т о в психологической 
л и т е р а т у р е , н а р я д у с п о д р о б н ы м и о п и с а н и я м и ф е н о м е н о л о г и и пове­
дения и х а р а к т е р а б о л ь н ы х , о б ы ч н о отсутствует а н а л и з т о г о , как и по­
чему с ф о р м и р о в а л с я э тот х а р а к т е р . 
Т е м не менее , п р о в е д е н н ы е и с с л е д о в а н и я п о з в о л я ю т о п и с а т ь наи­
более р а с п р о с т р а н е н н ы е л и ч н о с т н ы е о с о б е н н о с т и а д д и к т о в следую­
щ и м о б р а з о м [5; 11]: 
— в сфере поведения : э г о ц е н т р и з м в о б щ е н и и , отсутствие интереса 
к д р у г и м л ю д я м ; тенденция р е ш а т ь п р о б л е м ы путем ухода в м и р фан­
т а з и й и п о т р е б л е н и я П А В ; о д н о т и п н ы й способ р е а г и р о в а н и я на фрус­
т р а ц и ю , неумение а д е к в а т н о с п р а в л я т ь с я с т р у д н о с т я м и ; несоответ­
ствие п р и т я з а н и й с в о и м в о з м о ж н о с т я м ; склонность о б в и н я т ь окружа­
ющих; 
— в а ф ф е к т и в н о й и м о т и в а ц и о н н о - п о т р е б н о с т н о й сфере: эмоцио­
н а л ь н а я неустойчивость ; н и з к а я ф р у с т р а ц и о н н а я т о л е р а н т н о с т ь и бы­
строе возникновение т р е в о г и и депрессии; неадекватная , ч а щ е снижен-
ная, с а м о о ц е н к а ; а грессивность ; с о ц и о ф о б и и ; н а р у ш е н и е чувства бу­
дущего (пессимизм, н е с ф о р м и р о в а н н о с т ь п л а н о в , перспектив) ; сла­
бый с а м о к о н т р о л ь , с тремление к н е м е д л е н н о м у у д о в л е т в о р е н и ю сво­
их ж е л а н и й ; в н у ш а е м о с т ь ; н е у д о в л е т в о р е н н ы е п о т р е б н о с т и в з а щ и ­
щенности , с а м о у т в е р ж д е н и и , свободе , п р и н а д л е ж н о с т и , в р е м е н н о й 
перспективе; 
— в к о г н и т и в н о й сфере: н е с ф о р м и р о в а н н о с т ь а б с т р а к т н о - л о г и ч е с ­
ких, рефлексивных функций; отсутствии четких жизненных целей, прин­
ципов , ценностей, интересов , нравственных п о н я т и й ; к о г н и т и в н ы е ис­
кажения в виде « а ф ф е к т и в н о й л о г и к и » ( н а п р и м е р , с в е р х о б о б щ е н и я , 
п р о ж и в а н и е о п ы т а в «черно-белых» к а т е г о р и я х ; н е т е р п и м о с т ь ; пре­
увеличение р о л и негативных с о б ы т и й и т.п.) 
В русле д а н н о г о н а п р а в л е н и я н е о б х о д и м о о т м е т и т ь р е з у л ь т а т ы ра ­
боты отечественных а в т о р о в А.Е . Л и ч к о , В .С.Битенского п о патохарак-
терологическому и с с л е д о в а н и ю п о д р о с т к о в с а д д и к т и в н ы м поведени­
ем [10]. Отмечается , ч т о р и с к ф о р м и р о в а н и я з а в и с и м о с т и существен­
но п о в ы ш е н у п о д р о с т к о в с о п р е д е л е н н ы м и т и п а м и а к ц е н т у а ц и и ха­
рактера , а и м е н н о , у ребят неустойчивого , э п и л е п т о и д н о г о , гипертим-
ного , истероидного т и п о в и их к о м б и н а ц и й . К а к писал еще Крепеллин , 
н а р к о м а н в ы б и р а е т т о вещество , дефект от з л о у п о т р е б л е н и я к о т о р ы м 
сходен с п р е м о р б и д н ы м и о с о б е н н о с т я м и его л и ч н о с т и . 
В качестве еще о д н о г о в з гляда на п р о б л е м у з а в и с и м о г о поведения 
сегодня получает р а с п р о с т р а н е н и е концепция а л е к с и т и м и и Сифнеоса . 
Д а н н ы й а в т о р , на основе с о б с т в е н н о г о к л и н и ч е с к о г о о п ы т а и прове ­
денных исследований , выделяет ч е р т ы а л е к с и т и м и ч е с к о й л и ч н о с т и , 
п р е д с т а в л я ю щ и е риск р а з в и т и я п с и х о с о м а т и ч е с к и х з а б о л е в а н и й . В. 
Буриан [7] вслед за этим п о к а з а л , ч т о алекситимия т а к ж е является фак­
т о р о м риска р а з в и т и я н а р к о т и ч е с к о й зависимости . 
В чем о с о б е н н о с т и а л е к с и т и м и ч н о й л и ч н о с т и ? Во-первых , алекси-
т и м и к затрудняется в р а с п о з н а в а н и и и в е р б а л и з а ц и и с о б с т в е н н ы х и 
чужих чувств , э м о ц и й , т е л е с н о г о с а м о ч у в с т в и я и их о т т е н к о в . Т а к о й 
человек малочувствителен к боли и дискомфорту , п л о х о понимает свои 
телесные п о т р е б н о с т и ( голод , сон и др . ) , м а л о экспрессивен . С к л о н е н 
подавлять свои о т р и ц а т е л ь н ы е эмоции , п р о е ц и р о в а т ь их на о к р у ж а ю ­
щих и з а н и м а т ь п а с с и в н о - с т р а д а т е л ь н у ю п о з и ц и ю . К а к следствие — 
непонимание и к о н ф л и к т ы в общении . Во-вторых, у алекситимиков от­
мечается н е д о с т а т о ч н ы й у р о в е н ь р а з в и т и я а б с т р а к т н о - л о г и ч е с к о г о 
м ы ш л е н и я (вне зависимости от образования ) , бедность в о о б р а ж е н и я и 
фантазии , д о м и н и р о в а н и е наглядно-действенного м ы ш л е н и я . В-треть­
их, а л е к с и т и м и к и н ф а н т и л е н к а к л и ч н о с т ь . Е г о п р е д с т а в л е н и е о себе 
неразвито , может быть нарушен о б р а з тела. Е г о способность регулиро­
вать себя, о с о з н а в а т ь с о б с т в е н н ы е м о т и в ы , цели , н а м е р е н и я п о н и ж е ­
на. Рефлексия сохраняется преимущественно н а действия . Следствием 
п о д о б н о г о л и ч н о с т н о г о д е ф и ц и т а о б ы ч н о с т а н о в и т с я о п р е д е л е н н ы й 
паттерн р е а к ц и й : н а к а п л и в а е т с я н е д и ф ф е р е н ц и р о в а н н ы й аффект , к о ­
т о р ы й р а з р я ж а е т с я л и б о в вегетатике ( способствуя с о м а т и ч е с к и м за­
болеваниям) , л и б о путем употребления п с и х о а к т и в н ы х веществ . 
П о м н е н и ю специалистов , этот дефект в о з н и к а е т в р а н н е м детстве в 
общении с м а т е р ь ю [7. С. 48—49] . В этот п е р и о д соматическое в ы р а ж е ­
ние а ф ф е к т а — единственная ф о р м а к о м м у н и к а ц и и м а т е р и и ребенка , 
и б о л ь ш и н с т в о матерей в о с п р и н и м а ю т его как т р е б о в а н и е поддержки . 
П р и этом о н и с п о с о б с т в у ю т ф о р м и р о в а н и ю у ребенка н а в ы к о в само­
н а б л ю д е н и я и в е р б а л ь н о г о о т ч е т а о своих эмоциях . В результате а ф . 
фект у детей вербализуется и д и ф ф е р е н ц и р у е т с я . Ребенок становится 
более т е р п е л и в ы м к с в о и м п е р е ж и в а н и я м . Если же и н т е р а к ц и я ребен­
ка и м а т е р и н а р у ш е н а , т о а ф ф е к т вербализуется неадекватно , остается 
н е д и ф ф е р е н ц и р о в а н н ы м и в о с п р и н и м а е т с я как у г р о ж а ю щ и й , усили­
вает о п а с н о с т ь и н ф а н т и л ь н ы х м е ч т а н и й . О с о б е н н о о п а с н о т а к о е со­
с т о я н и е у п о д р о с т к а , к о г д а и н ф а н т и л ь н а я связь с р о д и т е л я м и должна 
п р е к р а т и т ь с я и заместиться з р е л ы м и связями с д р у г и м и л ю д ь м и . Раз­
р ы в близости с родителями вызывает у подростка , как правило , депрес­
с и в н ы е п е р е ж и в а н и я , а н е в е р б а л и з о в а н н о с т ь и недифференцирован-
ность д е л а е т эту д е п р е с с и ю т р у д н о п е р е н о с и м о й ; он м о ж е т н а ч а т ь бо­
роться с ней с п о м о щ ь ю а л к о г о л я и н а р к о т и к о в . 
Д р у г и м о б щ е п р и н я т ы м и н с т р у м е н т о м п о н и м а н и я э т и о л о г и и хими­
ческих з ависимостей является психодинамический подход. 
С позиции психодинамического подхода зависимость от алкоголя или 
н а р к о т и к о в (прежде всего психическая з а в и с и м о с т ь ) — это симптом, 
о т р а ж а ю щ и й д е ф о р м а ц и ю р а з в и т и я л и ч н о с т и . А д д и к ц и я как диагноз 
с о о т н о с и т с я с « п о с т к л а с с и ч е с к и м и » н е в р о з а м и , н а р я д у с нарцисси-
ческими н а р у ш е н и я м и л и ч н о с т и , п о г р а н и ч н ы м и с о с т о я н и я м и и слу­
ч а я м и п а ц и е н т о в с н е в р о з а м и н е д о с т а ч и [8. С. 210]. 
В т е о р и и классического п с и х о а н а л и з а злоупотребление наркотика ­
ми или алкоголем трактуется как выражение неосознанного конфликта 
между Id и Super -ego . Ф р е й д считал , ч т о п е р в и ч н о й онтогенетической 
ф о р м о й аддикции является мастурбация , поэтому бороться против зло­
употребления психоактивными веществами также тяжело, как и против 
о н а н и з м а , и п р а к т и ч е с к и бессмысленно . П о с к о л ь к у ведущим побуди­
т е л ь н ы м м о т и в о м а д д и к т и в н о г о поведения, как с о о б щ а ю т сами аддик-
т ы , оказывается желание пережить удовольствие , э й ф о р и ю , а принцип 
у д о в о л ь с т в и я — в е д у щ и й з а к о н Id, т о б о р ь б а с наркоманией неизбежно 
в ы з ы в а е т сильнейшее сопротивление , к о т о р о е серьезно затрудняет ле­
чение. К а к известно, З .Фрейд а л к о г о л и к о в и проч . не принимал , считая 
их н е п о д д а ю щ и м и с я классическому психоанализу . 
С о в р е м е н н ы й п с и х о а н а л и з о т м е ч а е т у а д д и к т о в н а л и ч и е «базисно­
го конфликта» , негативного детского опыта , когда законные потребнос­
ти ребенка в у в а ж е н и и , в п о л н ы х л ю б в и , участия и н е ж н о с т и отноше­
ниях с р о д и т е л я м и п о тем и л и и н ы м п р и ч и н а м не удовлетворялись . 
Предполагается , ч т о а д д и к т ы и м е ю т психологические т р а в м ы , относя­
щиеся к с а м о м у раннему возрасту (до года) — неадекватный уход, эмо­
циональная депривация , жестокое о б р а щ е н и е и т.п. Во взрослом возра­
сте а д д и к т а м с в о й с т в е н н ы т я ж е л ы е м а л о о с о з н а в а е м ы е переживания 
страха , в и н ы , с о б с т в е н н о й н е п о л н о ц е н н о с т и , с т ы д а и д р . , з а щ и т о й от 
к о т о р ы х и служит употребление психоактивных веществ. 
Т а к и м о б р а з о м , употребление П А В рассматривается как эго-защит-
н ы й м е х а н и з м , о б ы ч н о н а ц е л е н н ы й на : 
1) з а щ и т у о т депрессии, к о т о р а я п о р о ж д е н а неудовлетворенностью 
о р а л ь н о й з а в и с и м о с т и , с в я з а н н о й с ф и к с а ц и е й а д д и к т а на о р а л ь н о й 
стадии развития ; 
2) з а щ и т у от л а т е н т н о г о гомосексуализма ; 
3) з а щ и т у от т р е в о г и , и д у щ е й о т бессознательных агрессивных им­
пульсов ; 
4) с а м о д е с т р у к т и в н о е поведение как р е з у л ь т а т и н т р о е ц и р о в а н н ы х 
«матереубийственных» импульсов , связанных с н е р а з р е ш е н н ы м враж­
д е б н о - з а в и с и м ы м о т н о ш е н и е м к м а т е р и . 
Б о л ь ш и н с т в о а н а л и т и к о в о т м е ч а ю т о ч е в и д н ы й х а р а к т е р о р а л ь н о -
сосущего поведения а л к о г о л и к о в , к о т о р о е п о н и м а е т с я как п р о д о л ж е ­
ние поведения младенца п о о т н о ш е н и ю к м а т е р и н с к о й груди. «Бутыл­
ка или с т а к а н м о г у т иметь д а ж е п р е и м у щ е с т в о п о с р а в н е н и ю с мате ­
ринской грудью, поскольку они всегда есть в р а с п о р я ж е н и и » [8. С. 208]. 
Отмечается т а к ж е с а м о р а з р у ш и т е л ь н ы й аспект а л к о г о л и з м а и н а р к о ­
мании, в к л ю ч а ю щ и й в себя как с о ц и а л ь н ы е последствия и связанные с 
этим и н д и в и д у а л ь н ы е б е д ы и к а т а с т р о ф ы , т а к и с о м а т и ч е с к и е след­
ствия, связанные с т о к с и ч е с к и м воздействием а л к о г о л я на печень , же­
л у д о ч н о - к и ш е ч н ы й т р а к т и н е р в н у ю систему. 
О с о б о е значение п р и д а е т с я а в т о р а м и с и м в о л и ч е с к о м у з н а ч е н и ю 
психоактивных веществ д л я а д д и к т а . Н е с а м и п о себе н а р к о т и ч е с к и е 
вещества привлекают человека, а те бессознательные фантазии (то есть, 
глубинная мотивация личности) , к о т о р ы е проецируются на наркотики . 
В неосознанных ф а н т а з и я х а л к о г о л ь м о ж е т с и м в о л и з и р о в а т ь м о л о к о , 
мочу, сперму, фекалии , а сосуды, в к о т о р ы х х р а н я т а л к о г о л ь , — соот­
ветственно ж е н с к у ю грудь , пенис , м о ч е в о й п у з ы р ь и т . д . Д л я м н о г и х 
алкоголиков местный б а р в фантазиях п р е в р а щ а е т с я в х о р о ш и й и уют­
ный д о м , н а п о л н е н н ы й р а д о с т ь ю и т е п л ы м и ч у в с т в а м и , б а р м е н ы и 
другие посетители — в «добрых родителей» , ч т о очень контрастирует с 
холодной и р и г и д н о й а т м о с ф е р о й их с о б с т в е н н о г о д о м а . 
Н у ж н о также отметить , ч т о п о д р о с т к о в ы й в о з р а с т является особен­
но к р и з и с н ы м для р а з в и т и я а д д и к ц и и . В э т о м п е р и о д е п р о и с х о д и т , п о 
м н е н и ю а н а л и т и к о в , в о з р о ж д е н и е э д и п о в а к о м п л е к с а , о д н а к о теперь 
п о д р о с т о к д о л ж е н о т ы г р а т ь его уже не п о о т н о ш е н и ю к с о б с т в е н н ы м 
родителям , а вынести в с о ц и у м , с о ц и а л и з и р о в а т ь сексуальное влече­
ние. Д а н н а я ситуация п р о в о ц и р у е т состояние т р е в о г и , с к о т о р о й под­
росток , и м е в ш и й в п р о ш л о м о п ы т ф о р м и р о в а н и я и д е н т и ч н о с т и (нор­
м а л ь н о е п р о х о ж д е н и е через к р и з и с трех лет) , с п о с о б е н справиться , 
регрессировав к этому о п ы т у . Если же в в о з р а с т е т р е х лет р е б е н о к не 
з авершил с е п а р а ц и ю , п о д р о с т к о в ы е п р о б л е м ы у него т а к с и л ь н ы , ч т о 
он не в с о с т о я н и и с н и м и с п р а в и т ь с я . Вследствие э т о г о у п о д р о с т к а 
могут в о з н и к а т ь о с т р ы е психические н а р у ш е н и я , а т а к ж е поведенчес­
кие д е в и а ц и и , если э т о м у способствует его р е ф е р е н т н а я г р у п п а . А д ­
д и к ц и я в д а н н о м случае в ы с т у п а е т в качестве з а щ и т ы от с е п а р а ц и о н -
ной тревоги и дезинтеграции . 
Т а к и м о б р а з о м , п о д д е й с т в и е м своей г л у б о к о й л и ч н о с т н о й д е ф о р ­
м а ц и и а д д и к т ы не у м е ю т и с к а т ь в р е а л ь н о с т и т о , ч т о и м требуется . У 
них отсутствует терпение , способность с б л и ж а т ь с я с д р у г и м и л ю д ь м и , 
склонять их на с в о ю с т о р о н у , с т р о и т ь о т к р о в е н н ы е , н а д е ж н ы е и пол ­
ные чувств о т н о ш е н и я и п о д д е р ж и в а т ь их [8. С . 213]. П о э т о м у т а к и е 
л ю д и п р е д п о ч и т а ю т л ю б о е , пусть и вредное средство , л и ш ь б ы сделать 
невыносимое положение терпимым. Н а р к о т и к и становятся для них дра­
г о ц е н н о с т ь ю , б л а г о т в о р н ы м о б ъ е к т о м , ж е л а н н ы м и м е н н о из-за его 
б л а г о п р и я т н о г о действия . В т а к о м случае вредное ф а р м а к о л о г и ч е с к о е 
действие наркотиков л и б о вообще не берется в расчет, л и б о вытесняется. 
С х о д н ы м о б р а з о м , н о в и н ы х терминах , п о н и м а е т с я феномен аддик­
ции в т р а н с а к т н о м а н а л и з е Э . Б е р н а [1]. А л к о г о л и з м , н а р к о м а н и я рас -
с м а т р и в а ю т с я как и г р ы на всю жизнь , серии с к р ы т ы х дополнительных 
трансакций с четко определенным исходом. В игре есть свои роли , выиг­
р ы ш и , известные ходы, однако игроки никогда не д о с т и г а ю т настоящей 
человеческой близости . П о м н е н и ю Берна а д д и к т а м и становятся люди 
следующие сценарному предписанию: «Убей себя». Т о есть, в результа­
те опять-таки искаженных о т н о ш е н и й с р о д и т е л я м и , а позже — с самим 
с о б о й , у человека м о ж е т в ы р а б о т а т ь с я с а м о р а з р у ш и т е л ь н а я позиция 
(я — не о ' к , т ы — о ' к , и л и я — не о х к , т ы — не о к ) и м и р о о щ у щ е н и е 
неудачника . О б ы ч н о в реальной жизни т а к а я установка ведет к быстро­
му или м е д л е н н о м у с а м о у б и й с т в у — п р ы ж к у с м о с т а , а в т о м о б и л ь н о й 
катастрофе или смерти от обжорства , алкоголя , н а р к о т и к о в . 
Е щ е о д и н а н а л и т и ч е с к и о р и е н т и р о в а н н ы й а в т о р , С . Г р о ф , разраба­
т ы в а ю щ и й трансперсональную психологию, т а к ж е считает алкоголизм 
и н а р к о м а н и ю « р а с т я н у т ы м и во в р е м е н и ф о р м а м и с а м о у б и й с т в а » [3. 
С. 194]. Глубочайшим мотивом к потреблению П А В Г р о ф считает жажду 
человека пережить снова б л а ж е н н о е н е д и ф ф е р е н ц и р о в а н н о е единство, 
связанное с б е з м я т е ж н ы м п е р и о д о м в н у т р и у т р о б н о й ж и з н и , хороше­
го ухода в младенчестве . П с и х о л о г и ч е с к и й м е х а н и з м при алкоголизме 
и н а р к о м а н и и о т р а ж а е т , п о его м н е н и ю , б е с с о з н а т е л ь н у ю тенденцию 
о т м е н и т ь с а м процесс р о ж д е н и я и вернуться в у т р о б у . 
Существует еще м н о г о не з а т р о н у т ы х н а м и а н а л и т и ч е с к и ориенти­
р о в а н н ы х к о н ц е п ц и й , р а с с м а т р и в а ю щ и х п р о б л е м у а д д и к ц и и со своей 
п о з и ц и и . Т а к или и н а ч е о н и о б р а щ а ю т с я к п р о б л е м а м детства , скры­
т ы м м е х а н и з м а м , в е д у щ и м человека к у п о т р е б л е н и ю П А В . 
С л е д у ю щ а я т р а д и ц и я объяснения п р о б л е м ы а д д и к ц и и принадлежит 
ш и р о к о м у руслу поведенческих концепций. О б щ и м д л я них явля­
ется п о н и м а н и е а д д и к ц и и как н а р у ш е н и я поведения , к о т о р о е возникло 
п о д действием н а у ч е н и я (или п о д к р е п л е н и я ) и м о ж е т б ы т ь прервано , 
п е р е ф о р м и р о в а н о и т .п . 
В к о н ц е п ц и и п о д к р е п л е н и я , н а п р и м е р , а д д и к ц и я рассматривается 
как паттерн поведения, п о п а в ш и й п о д к о н т р о л ь схемы с неподходящим 
с п о с о б о м подкрепления п с и х о а к т и в н ы м веществом [6. С. 101]. Именно 
э ф ф е к т о м п о д к р е п л е н и я П . Д ь ю и с о б ъ я с н я е т б о л е е частое внутривен­
ное у п о т р е б л е н и е г е р о и н а (что опаснее) , чем к у р е н и е о п и у м а (менее 
о п а с н о , более п р и я т н о , н о действует не т а к м г н о в е н н о ) . Подкрепление 
ф о р м и р у е т ц е л ы е п а т т е р н ы п о в е д е н и я , н е о б х о д и м ы е д л я получения 
опиатов . 
Т е о р и я научения , в с в о ю очередь , д е л а е т а к ц е н т не т о л ь к о на под­
креплении, но и на научении. С о г л а с н о этой концепции , действия, веду­
щ и е к успеху, легче п о в т о р я ю т с я в р е з у л ь т а т е с у б ъ е к т и в н о г о пережи­
в а н и я успеха, чем действия , в е д у щ и е к неуспеху. Н а г р а д а мотивирует 
действие к п о в т о р е н и ю , н а к а з а н и е — к отказу . Д а н н ы й механизм пове­
дения ф о р м и р у е т с я в онтогенезе во м н о г о м вследствие воздействия 
с о в р е м е н н о й системы о б р а з о в а н и я и в о с п и т а н и я . Н а р к о т и к или алко­
г о л ь п о з в о л я ю т б о я з л и в ы м о с в о б о д и т ь с я о т с т р а х а и неуверенности. 
П о д о б н о е позитивное воздействие п о в ы ш а е т у них потребность в ПАВ, 
стремление к их п о в т о р н о м у п р и е м у [6. С. 102]. 
С точки зрения когнитивно-поведенической теории аддикция любого 
т и п а рассматривается как н а р у ш е н и е поведения , в о з н и к а ю щ е е вслед­
ствие пробелов в обучении, образовании , воспитании . Т а к о е нарушение 
является квазиудовлетворением базисных потребностей в безопасности, 
принадлежности , д о с т и ж е н и и и свободе [4. С . 17]. Считается , ч т о нару­
шения поведения у человека могут в о з н и к а т ь вследствие фиксирован­
ных неаргументированных п р а в и л и и р р а ц и о н а л ь н ы х установок , веду­
щих к когнитивным искажениям, которые проявляются как когнитивные 
пробелы и аффективная логика . К когнитивным пробелам относятся: аб­
страктность, сверхраспространенность суждений ( « М и р или черный, или 
белый»); п р а в и л а д о л ж е н с т в о в а н и я ( « М а т ь д о л ж н а меня содержать д о 
18 лет»); п р а в и л а избегания и уклонения; правила , связанные с э м о ц и о ­
нально-аффективным о п ы т о м («Уже п р и в о с п о м и н а н и и об экзамене у 
меня возникает дрожь») . А ф ф е к т и в н а я л о г и к а м о ж е т проявляться как: 
«произвольное отражение»(например , «я — неудачник» или «я — су­
пермен»); «селективная в ы б о р к а » ( н а п р и м е р , «меня в ш к о л е н и к т о не 
любит , так как я плохо учусь»); « а б с о л ю т н о е м ы ш л е н и е » (например , 
«все или ничего», «мир или черный, или цветной»); ориентация на слиш­
ком жесткие н о р м ы и т р е б о в а н и и я , перфекционизм , нетерпимость и 
нетерпеливость, не п о з в о л я ю щ и е о т н о ш е н и я м личности обрести устой­
чивость и др . П о д о б н а я организация когнитивно-эмоциональной сферы 
служит серьезным ф а к т о р о м риска о т к л о н я ю щ е г о с я поведения . 
В н а с т о я щ е е время среди з а р у б е ж н ы х и о т е ч е с т в е н н ы х п с и х о л о г о в 
распространение получила поведенческая cop ing-концепция , к о т о р у ю 
все ч а щ е и с п о л ь з у ю т д л я объяснения р а з л и ч н ы х поведенческих девиа­
ций, аддиктивного поведения в частности. В р а м к а х этого направления 
зависимое поведение р а с с м а т р и в а е т с я как н е с п о с о б н о с т ь и с п о л ь з о ­
вать в напряженных условиях (в стрессе) м е х а н и з м ы преодоления труд­
ностей, т о есть к о п и н г о в ы е м е х а н и з м ы . 
Т е р м и н «стресс», в в е д е н н ы й Селье , р а с с м а т р и в а е т с я здесь в двух 
аспектах. С о д н о й с т о р о н ы , п о д н и м п о д р а з у м е в а ю т специфическое 
п с и х о ф и з и о л о г и ч е с к о е с о с т о я н и е человека , в о з н и к а ю щ е е в ответ на 
какое-либо чрезвычайное воздействие, о т л и ч н о е о т о б ы д е н н о г о о п ы т а 
человека. С д р у г о й с т о р о н ы , в р а с ш и р е н н о е понятие стресса вкладыва­
ют и н а к о п л е н и е вредностей , п р о л о н г и р о в а н н ы е о т р и ц а т е л ь н ы е воз ­
действия , в ч а с т н о с т и , семейные , ш к о л ь н ы е . С т р е с с о в ы е с о с т о я н и я 
п р о в о ц и р у ю т человека искать средства их преодоления . О с о б о й уязви­
мостью в отношении аддикции в подобных ситуациях отличаются люди, 
к о т о р ы е не умеют э ф ф е к т и в н о с п р а в л я т ь с я с с о с т о я н и я м и ч р е з м е р н о ­
го н а п р я ж е н и я . Ф а к т о р ы с о ц и а л ь н о й и л и ф и з и ч е с к о й среды воздей­
ствуют на человека не непосредственно , а через его cop ing-поведение , 
к о т о р о е н а п р а в л е н о на с о в л а д а н и е со стрессом. С т е п е н ь и качество 
с ф о р м и р о в а н н о с т и у человека к о п и н г о в ы х м е х а н и з м о в о п р е д е л я ю т 
и н д и в и д у а л ь н у ю с т р а т е г и ю поведения в к р и т и ч е с к о й ситуации . В о б ­
щем виде таких стратегий , н а п р а в л е н н ы х н а п р е о д о л е н и е стресса, м о ­
жет б ы т ь три: 
1) человек м о ж е т с к о н ц е н т р и р о в а т ь с я на с и т у а ц и и , с тремясь к р а з ­
р е ш е н и ю п р о б л е м ы ; 
2) он может н а п р а в и т ь свои силы на поиск внешней п о д д е р ж к и , что­
бы в о с с т а н о в и т ь и с о х р а н и т ь у с т о й ч и в о е э м о ц и о н а л ь н о е состояние ; 
3) он может р е а л и з о в а т ь с т р а т е г и ю избегания к а к и х - л и б о а к т и в н ы х 
действий, необходимых для выхода из трудного положения . 
В основе этих стратегий л е ж а т т р и о с н о в н ы х cop ing-механизма : 
— поведенческий cop ing -механизм , н а п р а в л е н н ы й на с о в л а д а н и е с 
ситуацией через изменение с т р а т е г и и действий ; 
— э м о ц и о н а л ь н ы й cop ing-механизм, состоящий в стремлении снять 
э м о ц и о н а л ь н о е н а п р я ж е н и е , т о есть не р а з р е ш и т ь саму проблему ,
 а 
р е д у ц и р о в а т ь а ф ф е к т и в н о е состояние ; 
— с о м а т и ч е с к и й cop ing -механизм или «бегство в болезнь» , при ко­
т о р о м о р г а н и з м с т а н о в и т с я г л а в н о й м и ш е н ь ю , куда н а п р а в л е н о все 
вредное воздействие стресс -фактора . 
Н е к о т о р ы м и а в т о р а м и сопоставляются стратегии совладания и ана­
литические з а щ и т н ы е м е х а н и з м ы [2]. В результате б ы л о предложено 
подразделить cop ing-механизмы на два типа : 
1) а к т и в н ы е c o p i n g - м е х а н и з м ы , н а п р а в л е н н ы е на изменение стрес-
согеннной связи с физической или с о ц и а л ь н о й средой, ориентирован­
ные на у с т р а н е н и е или а к т и в н о е избегание у г р о з ы ; 
2) п а с с и в н ы е c o p i n g - м е х а н и з м ы , я в л я ю щ и е с я , по сути, в и д а м и пси­
х о л о г и ч е с к о й з а щ и т ы , и н т р а п с и х и ч е с к и м и ф о р м а м и п р е о д о л е н и я 
стресса, к о т о р ы е не п р е д п о л а г а ю т к а к о й - л и б о а к т и в н о с т и по измене­
н и ю ситуации , а л и ш ь п р е д о х р а н я ю т эго . 
О б а эти с п о с о б а с о в л а д а н и я н а п р а в л е н ы на одну цель - л у ч ш у ю 
поведенческую а д а п т а ц и ю человека к с л о ж н о й ситуации. Их основное 
отличие друг от друга заключается в разделении п о критериям активно­
сти (конструктивности) и пассивности (неконструктивности) . 
В р е а л ь н о й ситуации человек , п р е о д о л е в а я стрессовое состояние , 
использует р а з л и ч н ы е cop ing -механизмы при относительном д о м и н и ­
р о в а н и и к а к и х - л и б о из них. Л и ч н о с т ь со с ф о р м и р о в а н н ы м и механиз­
м а м и с о в л а д а н и я с п о с о б н а с п р а в и т ь с я с п р е д ъ я в л е н н ы м и ей требова­
ниями ситуации, р а з р е ш и т ь трудности , результатом чего является чув­
ство роста собственных возможностей , которое ведет к положительной 
с а м о о ц е н к е , с а м о п р и н я т и ю и с а м о у в а ж е н и ю . О д н а к о для человека с 
н е р а з в и т ы м и или н е к о н с т р у к т и в н ы м и с п о с о б а м и п р е о д о л е н и я стрес­
са ситуация трудности в достижении цели практически равна ситуации 
н е в о з м о ж н о с т и у д о в л е т в о р и т ь свои п о т р е б н о с т и . Т о г д а уход в фанта­
зии или употребление п с и х о а к т и в н ы х веществ позволяет если не изме­
нить с и т у а ц и ю , т о з а щ и т и т ь свое «я». 
Е щ е о д н а т р а д и ц и я о с м ы с л е н и я п р о б л е м ы а д д и к ц и и , без к о т о р о й 
к а р т и н а будет н е п о л н о й , связана с семейной психологией и пси­
хотерапией. 
К а к известно , семья представляет с о б о й о д и н из в а ж н е й ш и х факто ­
р о в с о ц и а л и з а ц и и . В ней ребенок усваивает п р и н я т ы е установки , цен­
ности, с и м в о л ы , в ч а с т н о с т и — с и м в о л и к у психоактивных веществ (на­
п р и м е р , н а р к о т и к и , а л к о г о л ь — п р и в и л е г и я в з р о с л ы х л ю д е й , символ 
взрослости и мужественности) . И з п о к о л е н и я в поколение , путем выбо­
р а сказок и и г р , через семейные л е г е н д ы , интересы и п р и в ы ч к и , в се­
м е й н о й системе осуществляется п е р е д а ч а о п ы т а жизни , к о т о р ы й со­
б р а н д а н н ы м р о д о м , п е р е р а б о т а н и специфически о ф о р м л е н . В здоро­
в о й семье р о д и т е л и , в ы п о л н я я с в о и ф у н к ц и и в о с п и т а н и я , обучения , 
к о н т р о л я , п о д д е р ж к и , п р е п я т с т в у ю т т е м с а м ы м у п о т р е б л е н и ю несо­
вершеннолетними табака , алкоголя , н а р к о т и к о в . В аддиктивной семье, 
с о о т в е т с т в е н н о , н а о б о р о т . П о т о м у м н о г и е исследователи о с н о в н ы м 
ф а к т о р о м ф о р м и р о в а н и я химических а д д и к ц и и с ч и т а ю т н а р у ш е н и я в 
семье [7. С . 49] . 
В р а м к а х д а н н о г о н а п р а в л е н и я на п о н и м а н и е э т и о л о г и и а д д и к ц и и 
о к а з ы в а е т б о л ь ш о е влияние системный семейный подход. С этой пози-
ции семья рассматривается как целостная живая система, к о т о р а я име­
ет с в о ю структуру , движется во времени , о б м е н и в а е т с я и н ф о р м а ц и е й 
и энергией со внешней средой , э ф ф е к т и в н о или н е э ф ф е к т и в н о реаги­
рует на изменения во внешней и внутренней среде и д р . [5. С. 13]. 
Теоретически семьи п о д р а з д е л я ю т с я на г а р м о н и ч н ы е и дисфункци­
о н а л ь н ы е . Г а р м о н и ч н ы е семьи о т л и ч а ю т с я умением г и б к о и адекват ­
но р е а г и р о в а т ь на изменения внешних и внутренних условий . В них 
присутствуют четкие г р а н и ц ы между р о д и т е л я м и и д е т ь м и , б а б у ш к а ­
ми, д е д у ш к а м и и детьми и т .д . В т а к о й семье л ю д и з н а ю т свои п р а в а и 
обязанности , умеют о б щ а т ь с я , п р о я в л я т ь чувства , с л у ш а т ь д р у г друга 
и у ч и т ы в а т ь мнение к а ж д о г о . В к р и з и с н ы х с и т у а ц и я х семья с п о с о б н а 
о б р а т и т ь с я за п о м о щ ь ю д р у г к другу или к с о о т в е т с т в у ю щ и м специа­
листам . Г а р м о н и ч н у ю с е м ь ю о б ъ е д и н я е т о б щ а я система ценностей , 
семейные т р а д и ц и и , дети в ней з н а ю т свои к о р н и . Если в т а к о й семье и 
о б р а з у ю т с я к о а л и ц и и среди ее членов , т о д и н а м и ч н ы е и и з м е н ч и в ы е 
[4; 5]. О д н а к о п о д о б н ы е семьи являются , скорее , и д е а л о м и встречают­
ся редко . Д и с ф у н к ц и о н а л ь н а я семья м о ж е т о б л а д а т ь с а м ы м и р а з н ы м и 
н а р у ш е н и я м и . В случае изменения во внешней или внутренней обста­
новке т а к а я система р и г и д н о стремится о с т а в и т ь все по-прежнему, со­
х р а н и т ь п р и в ы ч н ы е с т е р е о т и п ы в з а и м о д е й с т в и я . В н е г а р м о н и ч н о й 
семье часто н а р у ш а ю т с я г р а н и ц ы между детской и р о д и т е л ь с к о й под­
системами, ч т о п р и в о д и т к о т с у т с т в и ю н о р м а л ь н о й к о м м у н и к а ц и и , 
необходимой для развития ребенка . 
Л ю б о й ребенок лоялен по о т н о ш е н и ю к своим родителям , так как от 
них зависит его ж и з н ь и б л а г о п о л у ч и е . П о т о м у м н о г и е дети негласно 
с о г л а ш а ю т с я б ы т ь т а к и м и , к а к и м и их хочет видеть м а м а или п а п а . В 
результате м н о г и е дети берут на себя н е с в о й с т в е н н ы е им , н а в я з а н н ы е 
функции (явление п а р е н т и ф и к а ц и и ) . Н а п р и м е р , берут на себя р о д и ­
тельскую ф у н к ц и ю по о т н о ш е н и ю к с и б л и н г а м или с а м и м р о д и т е л я м , 
выступают в психологически супружеской р о л и п о о т н о ш е н и ю к р о д и ­
телям и т.п. П р и ч и н о й этого чаще всего выступает инфантильное стрем­
ление родителей р е ш а т ь собственные п р о б л е м ы за счет ребенка . Вслед­
ствие р а з н о о б р а з н ы х семейных перекосов о б ы ч н о в системе н а к а п л и ­
вается сильное н а п р я ж е н и е , п о т р е б н о с т и с а м о г о с л а б о г о члена семьи 
фрустрируются и ситуация стабилизируется за счет о б р а з о в а н и я к а к о ­
го-либо симптома . С и м п т о м , т а к и м о б р а з о м , является системной реак­
цией на н е к о т о р у ю семейную т р у д н о с т ь . П о к а существует с и м п т о м 
(например , с о м а т и ч е с к о е з а б о л е в а н и е р е б е н к а , а д д и к ц и я , ш к о л ь н ы е 
затруднения и т.п.) , семья поддерживает неизменное состояние , так как 
в зрослые н а х о д я т п о в о д отвлечься от своих с к р ы т ы х п р о б л е м . Т а к , к 
примеру , н а р у ш е н и е поведения у п о д р о с т к а м о ж е т п р е п я т с т в о в а т ь 
разводу родителей. 
Б о л ь ш у ю р о л ь в н а р у ш е н и и ф у н к ц и о н и р о в а н и я семьи , и, в резуль­
тате , в ф о р м и р о в а н и и а д д и к ц и и п о д р о с т к а , и г р а ю т собственные п р о ­
блемы родителей . Среди них м о ж н о выделить следующие: расширение 
сферы родительских чувств, предпочтение в подростке детских качеств, 
в о с п и т а т е л ь н у ю неуверенность р о д и т е л я , ф о б и ю у т р а т ы р е б е н к а , не­
развитость родительских чувств, п р о е к ц и ю на ребенка (подростка) соб­
ственных нежелаемых качеств и вынесение к о н ф л и к т а между супруга­
ми в сферу в о с п и т а н и я [16. С. 14—19] и д р . 
А м е р и к а н с к и й п с и х о а н а л и т и к Л . В ю р с м е р [7. С . 49—50] делает ак-
цент на типах нарушений в семье, при которых риск развития а д ц и к ц
И и 
у детей очень высок : 
1) Н а л и ч и е ранней т р а в м а т и з а ц и и ребенка, так называемого детско­
г о а б ь ю з а . В классическом психоанализе считалось , что т а к а я травма-
газация, как правило, присутствует только в фантазиях ребенка. Н о боль­
ш и н с т в о современных а в т о р о в признает ее реалистичность . Л ю д и , ис­
п ы т а в ш и е насилие в д е т с к о м возрасте впоследствии м о г у т идентифи­
ц и р о в а т ь себя л и б о с а г р е с с о р о м , л и б о с ж е р т в о й . П е р е ж и т ы е чувства 
б о л и , стыда , ужаса , б е с п о м о щ н о с т и м о г у т с п о с о б с т в о в а т ь формиро­
в а н и ю с т р е м л е н и я к с а м о р а з р у ш е н и ю , п р и в о д я щ е г о , в частности, к 
аддикции. 
2) С и л ь н а я интрузивность , вмешательство родителей в жизнь ребен­
ка , п р о я в л я ю щ е е с я в р о д и т е л ь с к о й гиперопеке и сверхконтроле — так 
же ф а к т о р риска а д д и к ц и и . Т а к о е поведение родителей в ы з ы в а е т у ре­
бенка с т ы д и гнев к а к следствие п е р е ж и в а н и я собственной беспомощ­
ности и незначительности . У родителей в п о д о б н ы х семьях часто встре­
ч а ю т с я г р а н д и о з н ы е , нереалистичные о ж и д а н и я в о т н о ш е н и и детей. В 
т а к и х условиях в качестве з а щ и т ы у р е б е н к а м о ж е т сформироваться 
система л о ж н о г о «Я» : м а с к а ф а л ь ш и в о й идентичности , лицемерные 
р о л и и т .п . Несоответствие и д е н т и ф и к а ц и и ребенка своему истинному 
« Я » с п о с о б н о к о м п е н с а т о р н о п р и в е с т и к у п о т р е б л е н и ю н а р к о т и к о в 
или а л к о г о л я / 
3) Т а и н с т в е н н о с т ь , н е д о с т у п н о с т ь д л я ребенка о т н о ш е н и й между 
родителями , к у л ь т и в а ц и я л ж и в семье п р и в о д я т к тому, что доминиру­
ю щ и м а ф ф е к т о м у ребенка становится стыд, происходит деперсонали­
з а ц и я , п о т е р я чувства р е а л ь н о с т и . Д л я з а щ и т ы при н а р а с т а ю щ е м от­
чуждении о т н о ш е н и й в семье п о д р о с т о к м о ж е т н а ч а т ь злоупотреблять 
п с и х о а к т и в н ы м и в е щ е с т в а м и , стремясь з а м к н у т ь с я в своем нереалис­
т и ч н о м м и р е . 
4) Несоответствие стилей воспитания у родителей, противоречивость 
родительских требований н а р у ш а ю т стабильность супер-эго ребенка, что 
п р и определенных обстоятельствах может способствовать аддикции. 
О с о б у ю п р о б л е м у с о с т а в л я ю т семьи с о д н и м или о б о и м и родителя-
м и - а д д и к т а м и . Т а к а я семья характеризуются возникновением феноме­
н а с о з а в и с и м о с т и [7. С. 50]. С о з а в и с и м о с т ь ю называется поведение, 
к о т о р о е имеет две с т о р о н ы : п о п ы т к и ч л е н о в семьи приспособиться к 
з а в и с и м о м у от п с и х о а к т и в н ы х веществ и препятствие созависимого 
с в о и м поведением п р о д у к т и в н о м у р а з в и т и ю личности алкоголика или 
н а р к о м а н а . В такой ситуации со-зависят от алкоголя или наркотика все 
- и родители , и дети, и д а ж е внуки. Д е т и и внуки алкоголиков , д а ж е если 
с а м и они не з л о у п о т р е б л я ю т П А В , с к л о н н ы вступать отношения с дру­
г и м и с о з а в и с и м ы м и , в о з о б н о в л я я п р о ц е с с з а н о в о уже в своей семье. 
Д е т и в семье з а в и с и м о г о п р и н и м а ю т , как п р а в и л о , одну из следующих 
ролей : «герой» з а щ и щ а е т своих р о д с т в е н н и к о в , в первую очередь бра­
тьев и сестер, о т родителей — а л к о г о л и к о в или н а р к о м а н о в ; «козел от­
пущения» ведет себя п л о х о , ч т о б ы отвлечь в н и м а н и е от семейных кон­
ф л и к т о в , с в я з а н н ы х со з л о у п о т р е б л е н и е м р о д и т е л я м и психоактивны­
м и в е щ е с т в а м и ; « п о т е р я н н ы й р е б е н о к » п о м о г а е т семье тем, ч т о ниче­
г о не требует ; « т а л и с м а н » (весельчак , к л о у н ) делает т о же с а м о е с по­
м о щ ь ю ш у т о в с т в а . Впоследствии «герой» м о ж е т стать т р у д о г о л и к о м , 
«козел о т п у щ е н и я » — и з г о е м о б щ е с т в а , « п о т е р я н н ы й ребенок» — за-
болеть депрессией, а « т а л и с м а н » остаться ш у т о м , к о т о р о г о н и к т о не 
в о с п р и н и м а е т всерьез [7. С. 50]. 
Н у ж н о отметить также влияние состава семьи на развитие аддиктив-
н о г о поведения . Отсутствие в семье о т ц а и л и его н е с п о с о б н о с т ь в ы ­
п о л н я т ь свои ф у н к ц и и з а т р у д н я е т д л я р е б е н к а п р о х о ж д е н и е возраст ­
ных кризисов с е п а р а ц и и , где р о л ь о т ц а — п о м о ч ь ребенку отделиться 
от м а т е р и и в о й т и в н о в у ю систему с о ц и а л ь н ы х о т н о ш е н и й . В семьях 
а д д и к т о в ч а с т о отмечается н е с п о с о б н о с т ь о т ц а с п р а в л я т ь с я с э т и м и 
з а д а ч а м и . Н о ситуация н е п о л н о й семьи н е о д н о з н а ч н а . С о д н о й с т о р о ­
ны, немалая часть подростков , склонных к делинквентности и аддикции 
в ы р о с л и в п о л н ы х , внешне б л а г о п о л у ч н ы х семьях. С д р у г о й с т о р о н ы , 
около 20—25 % вполне социально адаптированных подростков, не склон­
ных ни к делинквентности , ни к а д д и к т и в н о м у п о в е д е н и ю , воспитыва­
ются в н а ш е й стране в н е п о л н ы х семьях. 
Т а к и м о б р а з о м , в в о з н и к н о в е н и и и р а з в и т и и а д д и к ц и и у ч а с т в у ю т 
с а м ы е р а з н ы е ф а к т о р ы — биологические , с о ц и а л ь н ы е , психологичес­
кие. К а ж д а я из р а с с м о т р е н н ы х в ы ш е к о н ц е п ц и й в н о с и т с в о й в к л а д в 
понимание этиологии н а р к о м а н и и , алкоголизма и других аддиктивных 
расстройств , ч т о свидетельствует о н е о б х о д и м о с т и к о м п л е к с н о г о ос­
мысления феномена а д д и к ц и и . 
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